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Abstract 
Background and Objective: The identification of fungi agents causes allergic rhinitis is crucial for the 
appropriate diagnosis prophylaxis and treatment of patients suffering from the disease. This study was 
done to evaluate the prevalence of fungi in patients with allergic rhinitis in Shahrekord, Iran. 
Materials and Methods: This case-control study was done on 124 patients whom referred to Kashani 
hospital in Shahrekord, Iran during 2009. 62 patients with allergic rhinitis were selected as case group and 
62 patients without allergic rhinitis were considered as controls. Direct smear and culture of nasal 
secretion were performed to identify the fungi. Also IgE level's were measured for all participants. Data 
were analyzed using SPSS-16, Chi-Square and independent t-tests. 
Results: The fungi from culture medium of nose exeretion were isolated from 15 (24%) cases and 5 
persons (8%) in control group. The most common isolated fungi were Aspergillus (8%) and Penicillinum 
(6.5%). In direct smear the fungi agent were found in 23% and 8% in case and control groups 
respectively. The IgE titre in 31% of cases with allergic rhinitis was higher than 100 IU/mL, but this titre 
of IgE only was seen in 4.8% of control group (P<0.05). 
Conclusion: This study showed that the fungi can be considered as induce of allergic rhinitis. 
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  ٥٨/  (۵۴ﭘﻲ ﺩﺭ ﭘﻲ ) ۱ﺷﻤﺎﺭﻩ /  ۵۱ﺩﻭﺭﻩ /  ۲۹۳۱ﺑﻬﺎﺭ  / ﮔﺮﮔﺎﻥ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮﻡ ﺩﺍﻧﺸﮕﺎﻩ ﻋﻠﻤﻲ ﻣﺠﻠﻪ
  ۹۸ ﺗﺎ ۵۸ ﺻﻔﺤﺎﺕ  
 ﺗﺤﻘﻴﻘﻲ
 
  (۸۸۳۱) ﺷﻬﺮﮐﺮﺩﺩﺭ  ﺁﻟﺮﮊﻳﮏ ﺭﻳﻨﻴﺖ ﺑﻪ ﻣﺒﺘﻼﻳﺎﻥ ﺩﺭ ﻗﺎﺭﭼﻲ ﻋﻮﺍﻣﻞ ﻓﺮﺍﻭﺍﻧﻲ
  ۲ﺣﺴﻦ ﻣﻘﻴﻢﺩﮐﺘﺮ ، ۳ﻓﺮﻭﺯﺍﻥ ﮔﻨﺠﻲﺩﮐﺘﺮ ، ۲*ﺑﻬﻤﻦ ﺧﻠﻴﻠﻲﺩﮐﺘﺮ ، ۱ﺣﻤﻴﺪﺭﺿﺎ ﺧﻀﺮﺍﻳﻲﺩﮐﺘﺮ 
  .ﺩﺍﻧﺸﮕﺎﻩ ﻋﻠﻮﻡ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﺮﻛﺮﺩ ﮔﻮﺵ ﻭ ﺣﻠﻖ ﻭ ﺑﻴﻨﻲ، ﺍﺳﺘﺎﺩﻳﺎﺭ ﮔﺮﻭﻩ ﺁﻣﻮﺯﺷﻲ -۱
  .ﺩﺍﻧﺸﮕﺎﻩ ﻋﻠﻮﻡ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﺮﻛﺮﺩ ،ﺍﺳﺘﺎﺩﻳﺎﺭ ﮔﺮﻭﻩ ﺁﻣﻮﺯﺷﻲ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺍﺟﺘﻤﺎﻋﻲ -۳ .ﺸﮕﺎﻩ ﻋﻠﻮﻡ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﺮﻛﺮﺩﺩﺍﻧ ،ﺷﻨﺎﺳﻲ ﺍﺳﺘﺎﺩﻳﺎﺭ ﮔﺮﻭﻩ ﺁﻣﻮﺯﺷﻲ ﺍﻧﮕﻞ -۲
    _________________________________________________________________________  
  ﭼﻜﻴﺪﻩ
ﺍﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮﺭ . ﺍﺳﺖ ﺿﺮﻭﺭﻱ ﺁﻟﺮﮊﻳﮏ ﻫﺎﻱ ﺑﻴﻤﺎﺭﻱ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﻭ ﭘﻴﺸﮕﻴﺮﻱ ﺑﺮﺍﻱ ﻣﻨﻄﻘﻪ ﻫﺮ ﺩﺭ ﺷﺎﻳﻊ ﻫﺎﻱ ﺁﻟﺮﮊﻥ ﺷﻨﺎﺳﺎﻳﻲ : ﻫﺪﻑ ﻭ ﺯﻣﻴﻨﻪ
  .ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺷﺪ ﺩﺭ ﺷﻬﺮﮐﺮﺩ ﺁﻟﺮﮊﻳﮏ ﺭﻳﻨﻴﺖ ﺑﻪ ﻣﺒﺘﻼ ﺍﻓﺮﺍﺩ ﺩﺭ ﻗﺎﺭﭼﻲ ﻋﻮﺍﻣﻞ ﻓﺮﺍﻭﺍﻧﻲﺗﻌﻴﻴﻦ 
 ٥-٠٦ﺩﺭ ﺩﺍﻣﻨﻪ ﺳﻨﻲ ﺑﺎ ﻋﻠﻞ ﻏﻴﺮﺭﻳﻨﻮﻟﻮﮊﻱ ﻤﺎﺭ ﻴﺑ ٢٦ﺑﻴﻤﺎﺭ ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﺭﻳﻨﻴﺖ ﺁﻟﺮﮊﻳﮏ ﻭ  ٢٦ﺭﻭﻱ ﺷﺎﻫﺪﻱ  -ﺍﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻮﺭﺩﻱ  : ﺑﺮﺭﺳﻲ ﺭﻭﺵ
 ﻱﻫﺎ ﻤﺎﺭﺍﻥ ﻧﻤﻮﻧﻪﻴﺍﺯ ﺑ .ﻡ ﺷﺪﺍﻧﺠﺎ ٨٨٣١ﺳﺎﻝ ﺩ ﺩﺭ ﮐﺎﺷﺎﻧﻲ ﺷﻬﺮﮐﺮ ﺍﻟﻪ ﮔﻮﺵ، ﺣﻠﻖ ﻭ ﺑﻴﻨﻲ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺁﻳﺖ ﻲﺁﻣﻮﺯﺷ ﮐﻠﻴﻨﻴﮏﺳﺎﻝ ﻣﺮﺍﺟﻌﻪ ﮐﻨﻨﺪﻩ ﺑﻪ 
ﺩﺭ  ﻭ ﮐﺸﺖ ﺍﺯ ﺗﺮﺷﺢ ﺑﻴﻨﻲ ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ ﺍﺳﻤﻴﺮ. ﺷﺪ ﻱﺮﻴﮔ ﺍﻧﺪﺍﺯﻩ ASILEﺧﻮﻥ ﺑﺎ ﺭﻭﺵ  ﻱﻫﺎ ﻧﻤﻮﻧﻪ EgIﺳﭙﺲ ﻣﻴﺰﺍﻥ . ﺧﻮﻥ ﻭ ﺗﺮﺷﺤﺎﺕ ﺑﻴﻨﻲ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ
ﺭﭺ ﻲ ﻧﻮﻉ ﻗـﺎ ﻳﺎﺕ ﺑﻴﻮﺷﻴﻤﻴﺎﻴﺰ ﺧﺼﻮﺻﻴﺧﺼﻮﺻﻴﺎﺕ ﻇﺎﻫﺮﻱ ﮐﻠﻨﻲ ﻭ ﻧﺳﭙﺲ  .ﻗﺎﺭﭺ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺷﺪ ﻭ ﻳﺎ ﻋﺪﻡ ﻭﺟﻮﺩ ﺑﺮﺍﻱ ﻭﺟﻮﺩ ﻂ ﮐﺸﺖ ﺳﺎﺑﻮﺭﻩﻴﻣﺤ
  .ﻞ ﺷﺪﻧﺪﻴﻪ ﻭ ﺗﺤﻠﻳﻣﺴﺘﻘﻞ ﺗﺠﺰ ﻲﺍﺳﮑﻮﺋﺮ ﻭ ﺗ ﻱﮐﺎ ﻱﻫﺎ ﻭ ﺁﺯﻣﻮﻥ 61-SSPS ﻱﺍﻓﺰﺍﺭ ﺁﻣﺎﺭ ﻧﺮﻡﻫﺎ ﺑﺎ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﺍﺯ  ﺩﺍﺩﻩ. ﻣﺸﺨﺺ ﮔﺮﺩﻳﺪ
ﻣـﺮﺩ  ٧٢ﺑﻴﻤﺎﺭ ﮔﺮﻭﻩ ﺷﺎﻫﺪ  ٢٦ﻭ ﺍﺯ ﻣﺠﻤﻮﻉ ( ﺩﺭﺻﺪ ١٥/٧)ﺯﻥ  ٢٣ﻭ ( ﺩﺭﺻﺪ ٨٤/٣)ﻧﻔﺮ ﻣﺮﺩ  ٠٣ﺑﻴﻤﺎﺭ ﮔﺮﻭﻩ ﻣﻮﺭﺩ  ٢٦ﺍﺯ ﻣﺠﻤﻮﻉ :  ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
 ﭘﺲ ﺍﺯ ﮐﺸـﺖ ( ﺩﺭﺻﺪ٨) ﻧﻔﺮ ٥ ﺩﺭ ﮔﺮﻭﻩ ﺷﺎﻫﺪ ﺍﺯ ﻭ (ﺩﺭﺻﺪ٤٢) ﻧﻔﺮ ٥١ ﺩﺭ ﮔﺮﻭﻩ ﻣﻮﺭﺩ ﺍﺯ .ﺑﻮﺩﻧﺪ( ﺩﺭﺻﺪ ٦٥/٤)ﻥ ﻧﻔﺮ ﺯ ٥٣ﻭ ( ﺩﺭﺻﺪ ٣٤/٦)
ﭘـﺲ ﺁﺳﭙﺮﮊﻳﻠﻮﺱ ﻭ ( ﺩﺭﺻﺪ٨)ﻣﻮﺭﺩ  ٥ ﮏﻳﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﺭﻳﻨﻴﺖ ﺁﻟﺮﮊ ﮔﺮﻭﻩ ﺍﺯﻦ ﻗﺎﺭﭺ ﺟﺪﺍ ﺷﺪﻩ ﻳﺸﺘﺮﻴﺑ(. <P٠/٥٠)ﺪ ﻳﻗﺎﺭﭺ ﺟﺪﺍ ﮔﺮﺩ ،ﺗﺮﺷﺤﺎﺕ ﺑﻴﻨﻲ
  ﻧﻔـﺮ  ٥ﻭ  (ﺯﻥ ٨ﻣـﺮﺩ ﻭ  ٦) ﮔﺮﻭﻩ ﻣﻮﺭﺩﺍﺯ ( ﺩﺭﺻﺪ ٣٢)ﻧﻔﺮ  ٤١ ﺩﺭ ،ﺑﺮﺭﺳﻲ ﻗﺎﺭﭺ ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ ﺍﺳﻤﻴﺮﺩﺭ . ﺑﻮﺩﺳﻴﻠﻴﻮﻡ  ﭘﻨﻲ( ﺩﺭﺻﺪ٦/٥)ﻣﻮﺭﺩ  ٤ ﺍﺯ ﺁﻥ
ﻫﺎﻱ ﮐﺸﺖ ﺩﺍﺩﻩ ﺷﺪﻩ ﺩﺭ  ﻦ ﺟﻨﺲ ﻭ ﺩﺭﺻﺪ ﺭﺷﺪ ﻗﺎﺭﭺ ﻧﻤﻮﻧﻪﻴﺑ(. <P٠/٥٠) ﭼﻲ ﺩﻳﺪﻩ ﺷﺪﻗﺎﺭ ﻋﻨﺎﺻﺮ( ﺯﻥ٣ﻣﺮﺩ ﻭ  ٢) ﮔﺮﻭﻩ ﺷﺎﻫﺪ ﺍﺯ( ﺩﺭﺻﺪ ٨)
ﺑـﺎﻻﺗﺮ ﺍﺯ  ﺁﻟﺮﮊﻳـﮏ  ﺍﺯ ﺍﻓﺮﺍﺩ ﻣﺒﺘﻼ ﺑـﻪ ﺭﻳﻨﻴـﺖ ( ﺩﺭﺻﺪ ١٣)ﻧﻔﺮ ٩١ ﺩﺭ EgIﺰﺍﻥ ﻴﻣ .ﺎﻓﺖ ﻧﺸﺪﻳ ﻱﺩﺍﺭ ﻲﻣﻌﻨ ﻱﺩﻭ ﮔﺮﻭﻩ ﻣﻮﺭﺩ ﻭ ﺷﺎﻫﺪ ﺍﺧﺘﻼﻑ ﺁﻣﺎﺭ
  (.<P٠/٥٠)ﻣﺸﺎﻫﺪﻩ ﺷﺪ ﺍﺯ ﮔﺮﻭﻩ ﺷﺎﻫﺪ ( ﺩﺭﺻﺪ ٤/٨)ﻧﻔﺮ  ٣ ﺩﺭﺰﺍﻥ ﻴﻣﺍﻳﻦ ﻭ  ﺑﻮﺩ ٠٠١ tiLm/UI
  .ﺑﺎﺷﻨﺪ ﺁﻟﺮﮊﻳﮏ ﺭﻳﻨﻴﺖﺗﻮﺍﻧﻨﺪ ﺍﺯ ﻋﻮﺍﻣﻞ ﺍﻳﺠﺎﺩ ﮐﻨﻨﺪﻩ  ﻫﺎ ﻣﻲ ﻗﺎﺭﭺﺍﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺎﻥ ﺩﺍﺩ ﮐﻪ  : ﮔﻴﺮﻱ ﻧﺘﻴﺠﻪ
  ﺳﻴﻠﻴﻮﻡ ﭘﻨﻲ،  ﺁﺳﭙﺮﮊﻳﻠﻮﺱ،  ﻗﺎﺭﭺ ، ﻥﺁﻟﺮﮊ ، ﻳﻨﻴﺖﺭ : ﻫﺎ ﻭﺍﮊﻩ ﮐﻠﻴﺪ
    _________________________________________________________________________  
  moc.oohay@ililahk_55namhab ﻲﺍﻟﮑﺘﺮﻭﻧﻴﮑ ﭘﺴﺖ ، ﺧﻠﻴﻠﻲ ﺑﻬﻤﻦﺩﮐﺘﺮ  : ﻣﺴﺆﻭﻝ ﻧﻮﻳﺴﻨﺪﻩ *
  ۱۱۹۴۳۳۳، ﻧﻤﺎﺑﺮ  ۱۸۳۰-۱۹۶۴۳۳۳ﻠﻔﻦ ، ﺗﮔﺮﻭﻩ ﺍﻧﮕﻞ ﺷﻨﺎﺳﻲ، ﺷﻬﺮﻛﺮﺩ ﻲﺩﺍﻧﺸﮕﺎﻩ ﻋﻠﻮﻡ ﭘﺰﺷﮑﺩﺍﻧﺸﻜﺪﻩ ﭘﺰﺷﻜﻲ ، ﺭﺣﻤﺘﻴﻪ ،ﺷﻬﺮﻛﺮﺩ:  ﻲﻧﺸﺎﻧ
  ۱۹/۲/۴ : ﻣﻘﺎﻟﻪ ﺮﺵﻳﭘﺬ ، ۱۹/۱/۶۲ : ﻧﻬﺎﻳﻲ ﺍﺻﻼﺡ ، ۰۹/۰۱/۶۲ : ﻣﻘﺎﻟﻪ ﻭﺻﻮﻝ
  
  
  ﻣﻘﺪﻣﻪ
 ﺻـﻮرت ﻪﺑـ ﺗﻮاﻧـﺪ ﻣـﯽ واﺳـﺖ  ﺑﯿﻨـﯽ ﺣﻔـﺮه در اﻟﺘﻬـﺎب، رﯾﻨﯿـﺖ
 اﺋﻮزﯾﻨﻔﯿﻠﯿـ ــﮏ، ﻏﯿﺮآﻟﺮژﯾـــﮏ ﯽ،ﯾـ ــدارو وازوﻣﻮﺗـ ــﻮر، آﻟﺮژﯾـ ــﮏ،
 دﻣـﻮار ﺼـﻮص ﺑﻪ ﺧ آﻟﺮژﯾﮏ رﯾﻨﯿﺖ .ﺑﺎﺷﺪ ﺣﺎد رﯾﻨﯿﺖ و آﺗﺮوﻓﯿﻠﯿﮏ
 ،ﺣـﺎد  اﺳﺖ ﻣﻤﮑﻦ ؛(ﯾﻮﻧﺠﻪ ﺗﺐ) ﮔﯿﺎﻫﯽ ﻫﺎي ﮔﺮده ﺗﻮﺳﻂ ﺷﺪه اﯾﺠﺎد
 ﻓﻌﺎﻟﯿـﺖ  در ﺗﻐﯿﯿـﺮ  اﺛـﺮ  در ﺑﯿﻨـﯽ  آﻟﺮژي .ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻘﺎوم ﯾﺎ و ﻣﺰﻣﻦ ،ﻓﺼﻠﯽ
 اﺛﺮ ﺧﺎﻃﺮ ﺑﻪ ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﯽ ﮐﻪ دﻫﺪ ﻣﯽ رخ آﻟﺮژن وﺟﻮد ﻋﻠﺖ ﺑﻪ ﺑﯿﻨﯽ ﻣﺨﺎط
 ﭘﺎراﺑﺎزال ﻫﺎي ﺳﯿﻨﻮس ﺑﯿﻨﯽ، ﻣﺨﺎط روي ﻣﻮﺛﺮ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺗﻐﯿﯿﺮات و ﻣﻮاد
 ﻋـﻼوه  (.2و1) دﻫﺪ رخ ﺗﺤﺘﺎﻧﯽ ﯽﯾﻫﻮا ﻫﺎي راه ﻣﺨﺎط يﺎﺎﻫﮔ ﺣﺘﯽ و
 ﺗﺮﺷﺢ، ﻋﻄﺴﻪ ﺑﯿﻨﯽ، ﮔﺮﻓﺘﮕﯽ ﺎ،ﻫ ﭼﺸﻢ و ﺑﯿﻨﯽ در ﺷﺪه ﻇﺎﻫﺮ ﻋﻼﯾﻢ ﺑﺮ
 ﻧﺎﺣﯿـﻪ  ﺳﺮدرد و اﺷﮏ رﯾﺰش ﺎ،ﻫ ﭼﺸﻢ و ﺑﯿﻨﯽ ﺧﺎرش راﺟﻌﻪ، و رﻗﯿﻖ
 رﯾﻨﯿـﺖ،  در ﺗﺸﺨﯿﺼـﯽ  ﻣـﻼك  .ﺷﻮد ﻣﯽ دﯾﺪه ﺷﺎﯾﻊ ﻃﻮر ﺑﻪ ﻧﯿﺰ ﭘﯿﺸﺎﻧﯽ
 ﻣﺜـﻞ  ﺑﯿﻨـﯽ  آﻧﺎﺗﻮﻣﯿـﮏ  اﺷـﮑﺎﻻت  دوﺟﻮ ﻋﺪم و ﺑﯿﻤﺎري ﻋﻼﯾﻢ داﺷﺘﻦ
 و ﻣﺘﻮرم ﻣﻌﺎﯾﻨﻪ در ﺑﯿﻨﯽ ﺨﺎطﻣﺑﻮده و  ﺑﯿﻨﯽ ﺗﻮﻣﻮر ﯾﺎ و ﺳﭙﺘﻮم اﻧﺤﺮاف
 آﻟـﺮژي ، ﺑﯿﻤـﺎري  اﺑﺘـﺪاﯾﯽ  ﻋﻼﯾـﻢ  ﺑﺮ ﻋﻼوه .(2و1) اﺳﺖ ﭘﺮﯾﺪه رﻧﮓ
 ﻋﻼﯾـﻢ  و ﭘﯿﺸـﺮﻓﺖ  ﻧﺤﻮه ﺑﺮ ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﯽ ﻓﻮﻗﺎﻧﯽ ﺗﻨﻔﺴﯽ دﺳﺘﮕﺎه اﺳﺘﻨﺸﺎﻗﯽ
 ﮔـﺬارد  اﺛـﺮ  آﺳـﻢ  و ﻣـﺪﯾﺎ  اوﺗﯿﺖ ﺳﯿﻨﻮزﯾﺖ، ﺎﻧﻨﺪﻣ ﻫﺎﯾﯽ ﺑﯿﻤﺎري ﯽﻨﯿﺑﺎﻟ
  (.2و1)
 آﻣﺮﯾﮑـﺎ  ﻣـﺮدم  درﺻـﺪ  01-02 ﺣـﺪود  ﮐﻪ اﺳﺖ ﺷﺪه زده ﺗﺨﻤﯿﻦ
 ﻫﺴـﺘﻨﺪ  آﻟﺮژﯾﮏ رﯾﻨﯿﺖ ﺑﺎﻟﯿﻨﯽ ﻋﻼﯾﻢ داراي ﻣﺸﺨﺺ و واﺿﺢ ﻃﻮر ﺑﻪ
 دﻻر ﺑﯿﻠﯿـﻮن  1/3 ﺣـﺪود  و ﮐـﺎري  روز ﻣﯿﻠﯿـﻮن  2 دادن دﺳﺖ از .(3)
در  يﻤـﺎر ﯿﻦ ﺑﯾ ـا ﻋـﻮارض  ﺗﺮﯾﻦ ﻣﻬﻢ از ﺳﺎل ﻫﺮ در درﻣﺎﻧﯽ ﻫﺎي ﻫﺰﯾﻨﻪ
  (.2) اﺳﺖﮑﺎ ﯾاﻣﺮ
 از ،ﻣﻘـﺎوم  آﻟﺮژﯾﮏ رﯾﻨﯿﺖ ﺑﻪ ﻣﺒﺘﻼ ﺑﯿﻤﺎران زﯾﺎدي ﻧﺴﺒﺘﺎً ﻣﻮارد در
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  ﻋﻮﺍﻣﻞ ﻗﺎﺭﭼﻲ ﺩﺭ ﻣﺒﺘﻼﻳﺎﻥ ﺑﻪ ﺭﻳﻨﻴﺖ ﺁﻟﺮﮊﻳﮏ ﻓﺮﺍﻭﺍﻧﻲ / ٦٨
  (۵۴ﭘﻲ ﺩﺭ ﭘﻲ ) ۱ﺷﻤﺎﺭﻩ /  ۵۱ﺩﻭﺭﻩ /  ۲۹۳۱ﺑﻬﺎﺭ  / ﮔﺮﮔﺎﻥ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮﻡ ﺩﺍﻧﺸﮕﺎﻩ ﻋﻠﻤﻲ ﻣﺠﻠﻪ
 ،دﻗﯿـﻖ  ﺣﺎل ﺷﺮح ﮔﺮﻓﺘﻦ ﺑﺎ و ﻫﺴﺘﻨﺪ ﺷﺎﮐﯽ ﻣﮑﺮر ﻫﺎي ﺳﺮﻣﺎﺧﻮردﮔﯽ
 ﻣﻌﻤ ــﻮﻟﯽ ﺳــﺮﻣﺎﺧﻮردﮔﯽ ﺣ ــﺎد ﻋﻼﯾــﻢﮏ از ﯾ ــﺖ آﻟﺮژﯿ ــﻨﯾﻢ رﯾ ــﻋﻼ
 در ﺑﯿﻨـﯽ  ﻣﻌﺎﯾﻨـﻪ  ﺑﻪ اﺳﺖ ﻣﻤﮑﻦ ﻧﻬﺎﯾﯽ ﺗﺸﺨﯿﺺ .ﻣﺸﺨﺺ ﺧﻮاﻫﺪ ﺷﺪ
 ﺑﺴـﺘﮕﯽ  ﺑﯿﻨـﯽ  ﺗﺮﺷﺤﺎت ﺳﮑﻮﭘﯿﮏﻣﯿﮑﺮو ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ و ﺣﻤﻠﻪ ﯾﮏ ﺟﺮﯾﺎن
 ﺣﺎويﻻً ﻣﻌﻤﻮ آﻟﺮژﯾﮏ رﯾﻨﯿﺖ در ﺑﯿﻨﯽ ﺗﺮﺷﺤﺎت(. 2و1) ﺑﺎﺷﺪ داﺷﺘﻪ
 در) ﺳـﻞ ﻣﺎﺳـﺖ  ﯾـﺎ  (اﺳﺘﻨﺸـﺎﻗﯽ  آﻟـﺮژي  در) اﺋﻮزﯾﻨﻮﻓﯿﻞ زﯾﺎدي ﺗﻌﺪاد
 در ﻣﻮﺟــﻮد ﺗﺮﺷــﺤﺎت ﮐــﻪ ﺣـ ـﺎﻟﯽ در .اﺳــﺖ (اﯾﯽﺬﻏـ ـ آﻟــﺮژي
 و ﻫـﺎ ﻟﻨﻔﻮﺳـﯿﺖ  دﺳـﮑﻮاﻣﻪ،  ﻫﺎي ﺳﻠﻮل يﺣﺎو ﻣﻌﻤﻮﻟﯽ ﺳﺮﻣﺎﺧﻮردﮔﯽ
 رﯾﻨﯿـﺖ در ﺗﺮﺷـﺤﺎت .اﺳـﺖ اي ﭼﻨﺪﻫﺴـﺘﻪ ﺳـﯿﺖﻟﮑﻮ زﯾـﺎدي ﺗﻌـﺪاد
 ﺧﺎﮐﺴـﺘﺮي  آﺑـﯽ  رﻧـﮓ  ﺑﻪ ﻫﺎ ﺷﺎﺧﮏ و اﺳﺖ آﺑﮑﯽ ﻻًﻣﻌﻤﻮ آﻟﺮژﯾﮏ
  (.4و3) دارد وﺟﻮد ﻧﯿﺰ آﻟﺮژي ﻫﺎي ﻧﺸﺎﻧﻪ ﺳﺎﯾﺮ و درآﻣﺪه
 ﺑـﺎ  ﺑﺮﺧـﻮرد  در ﺪﻣﺴـﺘﻌ  اﻓـﺮاد  در ﻣﺨﺎط اﻟﺘﻬﺎﺑﯽ ﭘﺎﺳﺦ ﯾﮏ ﻟﺮژيآ
 اﯾـﻦ  .اﺳـﺖ  EgI واﺳـﻄﻪ  ﺑـﺎ  ﺑﯿﻨﯽ ﻣﺨﺎط اﯾﻤﻨﯽ ﭘﺎﺳﺦ و اﺳﺖ ﻫﺎ آﻟﺮژن
 روي ﻣـﻮﺛﺮ  ﻣﺨﺘﻠـﻒ  ﺗﻐﯿﯿـﺮات  و ﻣـﻮاد  اﺛـﺮ  ﺧـﺎﻃﺮ  ﺑـﻪ  ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﯽ ﺪهﭘﺪﯾ
 ﻣﻮﮐـﻮس  ﻣـﻮارد  ﺑﻌﻀـﯽ  در و الزﺎﺑ  ـﭘﺎرا ﻫـﺎي  ﺳﯿﻨﻮس ﺑﯿﻨﯽ، ﻣﻮﮐﻮس
 ﻫـﻮاي  در آﻟﺮژﯾـﮏ  ﻓـﺮد  ﮐﻪ زﻣﺎﻧﯽ. دﻫﺪ رخ ﺗﺤﺘﺎﻧﯽ ﻫﻮاﯾﯽ ﻫﺎﯾﯽ راه
 ؛ﮐﻨـﺪ ﻣـﯽ  ﺗﻨﻔﺲ ﮔﯿﺎﻫﺎن داﻧﻪ و ﺧﺎك ،ﮔﺮد ﻣﺜﻞ ﯽﯾﻫﺎ ژن آﻧﺘﯽ ﺣﺎوي
 ﻫـﺎ ﺑـﺎدي آﻧﺘـﯽ  وﻗﺘـﯽ  .ﺷـﻮﻧﺪ ﻣـﯽ  ﺗﺸـﮑﯿﻞ  EgI ﻧﻮع از ﻫﺎﯾﯽ ﺑﺎدي آﻧﺘﯽ
 آزاد ﻣـﺪﯾﺎﺗﻮرﻫﺎ  ﺳـﺎﯾﺮ  و ﻫﯿﺴـﺘﺎﻣﯿﻦ  ؛ﺷـﻮﻧﺪ  ﺗﺤﺮﯾﮏ ﻫﺎ آﻟﺮژن ﺗﻮﺳﻂ
 ﺗﻮﻟﯿﺪ و آﺑﺮﯾﺰش ،ﺧﺎرش ،ﻋﻄﺴﻪ ﻣﺜﻞ ﯽﻋﻼﯾﻤ آن ﻣﺘﻌﺎﻗﺐ و ﺷﻮﻧﺪ ﻣﯽ
 ﻣﺘﻔـﺎوت  دﯾﮕـﺮ  ﻓـﺮد  ﺑـﻪ  يﻓـﺮد  از ﻋﻼﯾﻢ اﻟﺒﺘﻪ. ﺷﻮد ﻣﯽ دﯾﺪه ﻣﻮﮐﻮس
 ﻫـﺎي  راش ﺳـﺎﯾﺮ  ﯾﺎ ﮐﻬﯿﺮ اﺳﺖ ﻣﻤﮑﻦ ﺑﺎﻻ ﺣﺴﺎﺳﯿﺖﺑﺎ اﻓﺮاد در و ﺑﻮده
 ﺑﻪ يﻓﺮد از آﻟﺮژي ﻨﺪهﮐﻨ اﯾﺠﺎد ﻋﻮاﻣﻞ ﻦﯿﻫﻤﭽﻨ .ﺷﻮد دﯾﺪهﺰ ﯿﻧ ﭘﻮﺳﺘﯽ
 ﻋﻮاﻣـﻞ . اﺳﺖ ﻣﺘﻔﺎوت دﯾﮕﺮ ﻣﻨﻄﻘﻪ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﻣﻨﻄﻘﻪ ﻫﺮ زا و دﯾﮕﺮ ﻓﺮد
 ﺗـﺮ ﮐﻮﭼـﮏ  اﻧـﺪازه  ﺑـﺎ  ﯽﯾﻫـﺎ آﻟـﺮژن  ﻻًﻣﻌﻤـﻮ  ﯾﻮﻧﺠﻪ ﺗﺐ ﮐﻨﻨﺪه اﯾﺠﺎد
 و زارﻫـﺎ ﻋﻠـﻒ  درﺧﺘـﺎن  ﻫـﺎي آﻟـﺮژن  از ﺗﻮان ﻣﯽ آن اﻧﻮاع از و ﻫﺴﺘﻨﺪ
 و ﺷـﺪت  ؛دارد وﺟﻮد ﻫﻮا در ﮐﻪ آﻟﺮژﻧﯽ ﻣﯿﺰان .ﺑﺮد ﻧﺎم اﺑﺮوﺳﯿﺎ ﻧﻮﻋﯽ
 ازﻋﻮاﻣـﻞ  .دﻫﺪ ﻣﯽ ﻗﺮار ﺗﺎﺛﯿﺮ ﺗﺤﺖﺷﺪت  ﺑﻪ را آﻟﺮژي ﻋﻼﯾﻢ ﭘﯿﺸﺮﻓﺖ
 وزش و ﻫﻮا ﺧﺸﮑﯽ ﮔﺮﻣﺎ، از ﺗﻮان ﻣﯽ آﻟﺮژن ﻣﻮاد دﻫﻨﺪه اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﻮﺛﺮ
از ﻋﻮاﻣﻞ ﮐﺎﻫﻨﺪه  ﻮيﺟ ﻧﺰوﻻت و رﻃﻮﺑﺖ ،ﺳﺮﻣﺎ ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ .ﺑﺮد ﻧﺎم ﺑﺎد
 ﻣـﻮاد  ﺑـﺎ  ﺗﻤـﺎس  ﻣـﻮارد  ﺑﻌﻀـﯽ  در .ﺪﮔﺮدﻧ  ـﻣـﯽ  ﻣﺤﺴﻮب آﻟﺮژن ﻣﻮاد
 از ﯾﮑـﯽ  ﻫـﺎ  ﺎرچﻗ (.4-6) اﺳﺖ اﮔﺰﻣﺎ و آﺳﻢ ﺣﻤﻼت ﺑﺎ ﻫﻤﺮاه آﻟﺮژن
 ﻫـﺎي ﻗـﺎرچ ﺗـﺮﯾﻦ ﻣﻬـﻢ .ﺑﺎﺷـﻨﺪ ﻣـﯽ آﻟﺮژﯾـﮏ ﺗﻈـﺎﻫﺮات اﯾﺠـﺎد ﻋﻠـﻞ
 ﻫـﺎ ﻗـﺎرچ  اﯾﻦ .دارﻧﺪ ﻗﺮار ﻫﺎ آﺳﮑﻮﻣﯿﺴﺖ ﺧﺎﻧﻮاده در ﺷﺎﯾﻊ زاي آﻟﺮژي
 ﺳـﯿﻨﺮا، ﺗـﯿﺲ ﺑـﻮﺗﺮي  ﮐﻼدوﺳﭙﻮررﯾﻮم، آﺳﭙﺮژﯾﻠﻮس، آﻟﺘﺮﻧﺎرﯾﺎ، ﺷﺎﻣﻞ
اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻟﺬا  (.7) ﺑﺎﺷﻨﺪ ﻣﯽ ﻫﺎ ﺗﺮاﯾﮑﻮﻓﺎﯾﺘﻮن و ﺳﯿﻠﯿﻮم ﭘﻨﯽ ﻓﻮزارﯾﻮم،
رﯾﻨﯿـﺖ  اﻓـﺮاد ﻣﺒـﺘﻼ ﺑـﻪ  ﻋﻮاﻣـﻞ ﻗـﺎرﭼﯽ در ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺗﻌﯿـﯿﻦ ﻓﺮاواﻧـﯽ 
  .آﻟﺮژﯾﮏ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ
  ﺑﺮﺭﺳﻲ ﺭﻭﺵ
ﺑﯿﻤـﺎر ﻣﺒـﺘﻼ ﺑـﻪ رﯾﻨﯿـﺖ  26روي ﺷـﺎﻫﺪي  -اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻣـﻮردي 
  ﻣﻨــﻪ ﺳــﻨﯽدر دا يﻨﻮﻟــﻮژﯾﺮرﯿﻏ ﺑـ ـﺎ ﻋﻠــﻞﻤـ ـﺎر ﯿﺑ 26 و آﻟﺮژﯾــﮏ
ﮔﻮش، ﺣﻠـﻖ و ﺑﯿﻨـﯽ  ﯽآﻣﻮزﺷ ﮐﻠﯿﻨﯿﮏﺳﺎل ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﻨﻨﺪه ﺑﻪ  5-06
  .اﻧﺠﺎم ﺷﺪ 8831ﺳﺎل د در ﮐﺎﺷﺎﻧﯽ ﺷﻬﺮﮐﺮ اﻟﻪ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن آﯾﺖ
 ﻣﺸـﺨﺺ  ﺣـﺎل  ﺷـﺮح  و ﻓﯿﺰﯾﮑﯽ ﻣﻌﺎﯾﻨﻪﺑﺎ  آﻟﺮژﯾﮏ رﯾﻨﯿﺖ يﻤﺎرﯿﺑ
آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ ﺷﺮﮐﺖ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﺧﺬ  ﯽﻧﺎﻣﻪ ﮐﺘﺒ ﺖﯾرﺿﺎﻤﺎران ﯿﺑاز  .ﮔﺮدﯾﺪ
 و ﺑﯿﻨـﯽ  ﺗﻮﻣـﻮر  ،ﺑﯿﻨﯽ اﻧﺤﺮاف ﺮﯿﻧﻈ ﻣﯿﮏﻧﺎﺗﻮآ ﻣﺸﮑﻞﺑﺎ  ﯽﻤﺎراﻧﯿﺑ .ﺷﺪ
  .وارد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺪﻧﺪ ﺑﻮﻟﻮزا ﮐﻮﻧﮑﺎ
ﺳـﭙﺲ . ﺪﺷ ـ ﮔﺮﻓﺘـﻪ  ﺑﯿﻨـﯽ  ﺗﺮﺷـﺤﺎت  و ﺧﻮن يﻫﺎ ﻧﻤﻮﻧﻪﻤﺎران ﯿاز ﺑ
 ﺑـﻪ  ASILE روش ﺑـﻪ  EgI ﻣﯿـﺰان  ﮔﯿـﺮي اﻧـﺪازه  يﺧﻮن ﺑﺮا يﻫﺎ ﻧﻤﻮﻧﻪ
 ﺷـﻬﺮﮐﺮد  ﯽﻋﻠـﻮم ﭘﺰﺷـﮑ  داﻧﺸـﮕﺎه  ﻣﻮﻟﮑـﻮﻟﯽ  ﺳﻠﻮﻟﯽ ﺗﺤﻘﯿﻘﺎت ﻣﺮﮐﺰ
 ﮔﯿـﺮي اﻧـﺪازه  ﺑﻬﺎراﻓﺸـﺎن  ﺷﺮﮐﺖ ﺗﺠﺎرﺗﯽ ﮐﯿﺖ زا اﺳﺘﻔﺎده ﺑﺎ و ﻣﻨﺘﻘﻞ
  .ﻣﺜﺒﺖ در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ 001 Lm/UI ﺑﺎﻻﺗﺮ از EgIﻣﯿﺰان  .ﺪﯾﮔﺮد
 ﺑـﻪ  ﺑﻼﻓﺎﺻﻠﻪﺷﺪ و  ﺗﻬﯿﻪ اﺳﺘﺮﯾﻞ ﺳﻮاپ ﺑﺎ ﺑﯿﻨﯽ ﺗﺮﺷﺤﺎت ﻫﺎي ﻧﻤﻮﻧﻪ
ﺷـﻬﺮﮐﺮد  ﯽداﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑ ﭘﺰﺷﮑﯽ داﻧﺸﮑﺪه ﺷﻨﺎﺳﯽ ﻗﺎرچ ﮔﺮوه
 زﻣﺎﯾﺸﮕﺎﻫﯽآ ﻫﺎي ﺗﺴﺖ .ﺪﯾﮔﺮد ﻣﻨﺘﻘﻞ ﺷﻨﺎﺳﯽ ﻗﺎرچ ﻫﺎي ﺑﺮرﺳﯽ يﺑﺮا
 ﻋـﺪم  ﯾـﺎ  و وﺟـﻮد  ﺑـﺮاي  ﺑﯿﻨـﯽ  ﺗﺮﺷﺢ از ﮐﺸﺖ و ﻣﺴﺘﻘﯿﻢ اﺳﻤﯿﺮ ﺷﺎﻣﻞ
 ﺳـﺎﺑﻮره  ﮐﺸـﺖ  ﻣﺤـﯿﻂ  از ﮐﺸـﺖ  روش درو  ﺷـﺪ  اﻧﺠﺎم ﻗﺎرچ وﺟﻮد
اﺳـﺖ و  ﮐﺸـﺖ  ﻣﺤـﯿﻂ  ﺗﺮﯾﻦ ﻣﻌﻤﻮﻟﯽ و ﺗﺮﯾﻦ ﺳﺎده ﮐﻪ )duaruobaS(
 اﺳـﺘﻔﺎده  ؛ﺑﺎﺷـﻨﺪ ﻣـﯽ  ﮐﺸـﺖ  ﻣﺤـﯿﻂ  اﯾﻦ در رﺷﺪ ﺑﻪ ﻗﺎدر ﻫﺎ ﻗﺎرچ اﮐﺜﺮ
 و ﮐﻠﻨﯽ ﻇﺎﻫﺮي ﺧﺼﻮﺻﯿﺎت از اﺳﺘﻔﺎده ﺑﺎ ﻫﺎ ﻗﺎرچ رﺷﺪ از ﺑﻌﺪ .ﮔﺮدﯾﺪ
 ﻫﺎ ﻧﻤﻮﻧﻪ .ﮔﺮدﯾﺪ ﻣﺸﺨﺺ ﻗﺎرچ ﻧﻮع ﯽﯾﺑﯿﻮﺷﯿﻤﯿﺎ ﺧﺼﻮﺻﯿﺎت ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ
 ﯾـﺎ  و ﺳﺎده ﭘﺘﺎس ﻗﻄﺮه دو ﯾﺎ ﯾﮏ ﮐﺮدن اﺿﺎﻓﻪ ﺑﺎدر روش ﻻم ﻣﺴﺘﻘﯿﻢ 
 ﻣـﻮرد ﻣﯿﮑﺮوﺳـﮑﻮپ زﯾـﺮ در ﮐـﻢ ﺣـﺮارت و دار ﮔﻠﯿﺴـﯿﺮﯾﻦ ﭘﺘـﺎس
  .ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ﻗﺮار ﺑﺮرﺳﯽ
 يﻫـﺎ و آزﻣـﻮن  61-SSPS يﺎراﻓـﺰار آﻣ ـاز ﻧـﺮم ﺑﺎ اﺳـﺘﻔﺎده  ﻫﺎ داده
 يدار ﯽﺳـﻄﺢ ﻣﻌﻨ ـ. ﻞ ﺷـﺪﻧﺪ ﯿ ـﻪ و ﺗﺤﻠﯾﻣﺴﺘﻘﻞ ﺗﺠﺰ ﯽاﺳﮑﻮﺋﺮ و ﺗ يﮐﺎ
  .در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ 0/50ﮐﻤﺘﺮ از 
  ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
 23و ( درﺻـﺪ  84/3)ﻧﻔﺮ ﻣﺮد  03ﺑﯿﻤﺎر ﮔﺮوه ﻣﻮرد  26از ﻣﺠﻤﻮع 
 34/6)ﻣـﺮد  72ﺑﯿﻤﺎر ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ  26و از ﻣﺠﻤﻮع ( درﺻﺪ 15/7)زن 
  .ﺑﻮدﻧﺪ( درﺻﺪ 65/4)ﻧﻔﺮ زن  53و ( درﺻﺪ
ﺳﺎل  5-52 ﻗﺎرچ در ﮔﺮوه ﺳﻨﯽﻟﻮدﮔﯽ ﺑﺎ آ ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻣﯿﺰان ﻓﺮاواﻧﯽ
ﺳﺎل و ﮔـﺮوه  62/2±5/7ﻤﺎران ﮔﺮوه ﻣﻮرد ﯿﺑ ﯽﻦ ﺳﻨﯿﺎﻧﮕﯿﻣ. دﯾﺪه ﺷﺪ
دار  ﯽﻣﻌﻨ ـ يﻦ اﺧـﺘﻼف از ﻧﻈـﺮ آﻣـﺎر ﯾ ـﺳﺎل ﺑﻮد و ا 03/6±7/4ﺷﺎﻫﺪ 
  .ﻧﺒﻮد
  و از ﮔـﺮوه ﺷـﺎﻫﺪ در (درﺻـﺪ  42/2)ﻧﻔـﺮ  51از ﮔـﺮوه ﻣـﻮرد در 
و  ﭘﺲ از ﮐﺸﺖ ﺗﺮﺷﺤﺎت ﺑﯿﻨﯽ، ﻗﺎرچ ﺟﺪا ﮔﺮدﯾﺪ( درﺻﺪ 8/1)ﻧﻔﺮ  5
 دار ﺑـﻮد  ﯽﻣﻌﻨ ـ يﻦ ﺗﻔﺎوت در دو ﮔﺮوه ﻣﻮرد و ﺷﺎﻫﺪ از ﻧﻈـﺮ آﻣـﺎر ﯾا
  (.<P0/510)
ﻣﻮرد  7 ﮏﯾﮔﺮوه ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ رﯾﻨﯿﺖ آﻟﺮژ ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻗﺎرچ ﺟﺪا ﺷﺪه از
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  ٧٨ / ﻫﻤﮑﺎﺭﺍﻥ ﻭ ﺣﻤﻴﺪﺭﺿﺎ ﺧﻀﺮﺍﻳﻲﺩﮐﺘﺮ   
  (۵۴ﭘﻲ ﺩﺭ ﭘﻲ ) ۱ﺷﻤﺎﺭﻩ /  ۵۱ﺩﻭﺭﻩ /  ۲۹۳۱ﺑﻬﺎﺭ  / ﮔﺮﮔﺎﻥ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮﻡ ﺩﺍﻧﺸﮕﺎﻩ ﻋﻠﻤﻲ ﻣﺠﻠﻪ  
( درﺻــﺪ9/7)ﻣــﻮرد  6 ﭘ ــﺲ از آنآﺳــﭙﺮژﯾﻠﻮس و ( درﺻ ــﺪ 11/3)
  (.ﺟﺪول ﯾﮏ)د ﺑﻮ ﺰوﭘﻮسﯾر
  
ﻫﺎﻱ ﺟﺪﺍ ﺷﺪﻩ ﺩﺭ ﮐﺸﺖ ﺗﺮﺷﺤﺎﺕ ﺑﻴﻨﻲ  ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻗﺎﺭﭺ:  ۱ﻝ ﺟﺪﻭ
ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺑﻴﻤﺎﺭﺍﻥ ﻣﺒﺘﻼ ﻭ ﻏﻴﺮﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﺭﻳﻨﻴﺖ ﺁﻟﺮﮊﻳﮏ ﻣﺮﺍﺟﻌﻪ ﮐﻨﻨﺪﻩ ﺑﻪ 
  ۸۸۳۱ﺎﻝ ﺩﺭ ﺳﺩ ﮐﺎﺷﺎﻧﻲ ﺷﻬﺮﮐﺮ ﺍﻟﻪ ﺁﻳﺖ
  (ﺩﺭﺻﺪ)ﺗﻌﺪﺍﺩ   ﮔﺮﻭﻩ ﻣﻮﺭﺩ  ﻧﻮﻉ ﻗﺎﺭﭺ
  ﮔﺮﻭﻩ ﺷﺎﻫﺪ
  (ﺩﺭﺻﺪ)ﺗﻌﺪﺍﺩ 
  (۰) ۰  (۸/۱) ۵  ﺁﺳﭙﺮﮊﻳﻠﻮﺱ
  (۱/۶) ۱  (۴/۸) ۳  ﺭﻳﺰﻭﭘﻮﺱ
  (۰) ۰  (۳/۲) ۲  ﺮﮊﻳﻠﻮﺱ ﻭ ﺭﻳﺰﻭﭘﻮﺱﺁﺳﭙ
  (۰) ۰  (۱/۶) ۱  ﺳﻴﻠﻴﻮﻡ ﻭ ﺭﻳﺰﻭﭘﻮﺱ ﭘﻨﻲ
  (۰) ۰  (۱/۶) ۱  ﺍﻛﺮﻭﻣﻮﻧﻴﻮﻡﺳﻴﻠﻴﻮﻡ ﻭ  ﭘﻨﻲ
  (۰) ۰  (۱/۶) ۱  ﺳﻴﻠﻴﻮﻡ ﻭ ﺁﻟﺘﺮﻧﺎﺭﻳﺎ ﭘﻨﻲ
  (۰) ۰  (۳/۲) ۲  ﺳﻴﻠﻴﻮﻡ ﭘﻨﻲ
  (۴/۸) ۳  (۰) ۰  ﮐﺎﻧﺪﻳﺪﺍ
  (۱/۶) ۱  (۰) ۰  ﺳﻴﻠﻴﻮﻡ ﻭ ﮐﺎﻧﺪﻳﺪﺍ ﭘﻨﻲ
  (۸/۱) ۵  (۴۲/۲) ۵۱  ﮐﺸﺖ ﻣﺜﺒﺖ
  
از ( درﺻـﺪ 22/6)ﻧﻔـﺮ  41 در ،ﺑﺮرﺳـﯽ ﻗـﺎرچ ﻣﺴـﺘﻘﯿﻢ اﺳـﻤﯿﺮدر 
 2) ﮔﺮوه ﺷـﺎﻫﺪ  از( درﺻﺪ 8/1)ﻧﻔﺮ  5و  (زن 8ﻣﺮد و  6) ﮔﺮوه ﻣﻮرد
از ﻧﻈـﺮ آﻣـﺎري  ﺗﻔـﺎوت و اﯾـﻦ  ﭼﯽ دﯾﺪه ﺷـﺪ ﻗﺎر ﻋﻨﺎﺻﺮ (زن3ﻣﺮد و 
درﺻﺪ رﺷﺪ ﻗﺎرچ ﺑﯿﻦ ﺟﻨﺲ و (. 2ﺟﺪول ( )<P0/50)ﺑﻮد داري  ﻣﻌﻨﯽ
و ﮔـﺮوه ﻣـﻮرد و ﺷـﺎﻫﺪ اﺧـﺘﻼف در دﻫـﺎي ﮐﺸـﺖ داده ﺷـﺪه  ﻧﻤﻮﻧﻪ
  .داري ﯾﺎﻓﺖ ﻧﺸﺪ آﻣﺎري ﻣﻌﻨﯽ
اﻓ ــﺮاد ﻣﺒ ــﺘﻼ ﺑ ــﻪ رﯾﻨﯿ ــﺖ از ( درﺻــﺪ 13)ﻧﻔ ــﺮ  91 در EgIﻣﯿ ــﺰان 
 4/8)ﻧﻔـﺮ  3در ﻣﯿـﺰان اﯾـﻦ  و ﺑـﻮد  001 tiLm/UIآﻟﺮژﯾـﮏ ﺑـﺎﻻﺗﺮ از 
  (.<P0/50) از ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﮔﺮدﯾﺪ( درﺻﺪ
ﮔﺮوه  (درﺻﺪ 08/6)ﻧﻔﺮ  05ﮔﺮوه ﻣﻮرد و ( درﺻﺪ 77/4)ﻧﻔﺮ  84
و ﯾﺎ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻗﺎرچ ﺟﺪا ﺷﺪه ﻗﺎرچ ﻣﯿﺰان ﺑﯿﻦ . ﺷﺎﻫﺪ ﺳﺎﮐﻦ ﺷﻬﺮ ﺑﻮدﻧﺪ
داري ﺳﮑﻮﻧﺖ از ﻧﻈﺮ آﻣـﺎري ارﺗﺒـﺎط ﻣﻌﻨـﯽ ﻣﺤﻞ  ﺑﺎاز ﺗﺮﺷﺤﺎت ﺑﯿﻨﯽ 
  .ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﺸﺪ
ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﺍﺳﻤﻴﺮ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺧﻮﻥ ﺑﻴﻤﺎﺭﺍﻥ ﻣﺒﺘﻼ ﻭ ﻏﻴﺮﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ :  ۲ﻝ ﺟﺪﻭ
ﺩ ﺷﻬﺮﮐﺮ ﮐﺎﺷﺎﻧﻲ ﺍﻟﻪ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺁﻳﺖﺭﻳﻨﻴﺖ ﺁﻟﺮﮊﻳﮏ ﻣﺮﺍﺟﻌﻪ ﮐﻨﻨﺪﻩ ﺑﻪ 
  ۸۸۳۱ﺩﺭ ﺳﺎﻝ 
  (ﺩﺭﺻﺪ)ﺗﻌﺪﺍﺩ   ﮔﺮﻭﻩ ﻣﻮﺭﺩ  ﻧﺘﻴﺠﻪ ﺍﺳﻤﻴﺮ
  ﮔﺮﻭﻩ ﺷﺎﻫﺪ
  (ﺩﺭﺻﺪ)ﺗﻌﺪﺍﺩ 
  (۳/۲) ۲  (۴۱/۵) ۹ dloM
  (۱/۶) ۱  (۶/۵) ۴  ﻣﻴﺴﻠﻴﻮﻡ
  (۱/۶) ۱  (۱/۶) ۱  ﮐﻠﺪﻭﺳﭙﻮﺭﻳﻮﻡ
  (۱/۶) ۱  (۰) ۰ ﺳﻴﻠﻴﻮﻡ ﭘﻨﻲ
  (۸/۱) ۵  (۲۲/۶) ۴۱  ﺍﺳﻤﻴﺮ ﻣﺜﺒﺖ
  
  ﺑﺤﺚ
در اﻓﺮاد ﻣﺒـﺘﻼ ﺑـﻪ  ﯽرﭼﻋﻮاﻣﻞ ﻗﺎ ﯽﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ ﻓﺮاواﻧﯾا
ﺸـﺘﺮ از اﻓـﺮاد ﯿﺑ يدار ﯽﺑﻪ ﺻﻮرت ﻣﻌﻨ( درﺻﺪ 42/2)آﻟﺮژﯾﮏ  رﯾﻨﯿﺖ
  .اﺳﺖ( درﺻﺪ 8/1)آﻟﺮژﯾﮏ  رﯾﻨﯿﺖﺮﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﯿﻏ
ﻦ ﯿـﯿﺗﻌ يﺑـﺮا ﺷـﺪه داده ﮐﺸـﺖ  ﻧﻤﻮﻧـﻪ 421در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺣﺎﺿـﺮ از 
ﮏ و ﯾـآﻟﺮژ رﯾﻨﯿـﺖﻣﺒـﺘﻼ ﺑـﻪ  اﻓـﺮاد در درﺻـﺪ 42، ﯽﻗـﺎرﭼﻋﻮاﻣـﻞ 
ﺪ ﯾﮔﺮد يﮏ ﻗﺎرچ ﺟﺪاﺳﺎزﯾﺖ آﻟﺮژﯿﻨﯾرﺮﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﯿاﻓﺮاد ﻏدر درﺻﺪ 8
  .دار ﺑﻮد ﯽﻣﻌﻨ يﻦ ﺗﻔﺎوت از ﻧﻈﺮ آﻣﺎرﯾو ا
ﻤﺎران ﯿدرﺻﺪ ﺑ 61/7از ( 8) يو ﻫﻤﮑﺎران در ﻣﺎﻟﺰ hoGدر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
اﺧـﺘﻼف ﻣﺸـﺎﺑﻪ  ﯽﮏ ﻗﺎرچ ﺟﺪا ﺷﺪ ﮐﻪ ﺑﺎ اﻧﺪﮐﯾﺖ آﻟﺮژﯿﻨﯾﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ر
ﺰان ﯿ ـﻣ( 9)و ﻫﻤﮑـﺎران  ﯽدر ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻓﺘ ـ و ﺣﺎﺿﺮ اﺳـﺖ ﺠﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﯿﻧﺘ
ﻦ ﯿـﯿ درﺻﺪ ﺗﻌ 73ﮏ ﯾﺖ آﻟﺮژﯿﻨﯾﻤﺎران ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ رﯿچ از ﺑﻗﺎر يﺟﺪاﺳﺎز
  .ﺎﻓﺘﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ اﺳﺖﯾﺷﺪ ﮐﻪ ﺑﺎﻻﺗﺮ از 
ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ ﻗـﺎرچ رﺷـﺪ ﻣﯿـﺰان ﻓﺮاواﻧـﯽ  ﺑﯿﺸـﺘﺮﯾﻦ در اﯾـﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ 
ﺑﻮد ﮐﻪ ﺑﺎ ﻧﺘﯿﺠﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻓﺘﯽ و ﻫﻤﮑﺎران  (درﺻﺪ11/3) آﺳﭙﺮژﯾﻠﻮس
 ﯽﻫﻤﺨـﻮاﻧ  (01) (درﺻـﺪ  21/3)و ﻫﻤﮑﺎران  يﻧﺒﻮو  (9) (درﺻﺪ 81)
 ﯽﻫﻤﺨـﻮاﻧ  (11) (درﺻـﺪ  72) و ﻫﻤﮑﺎران ﻓﺮ ﯽاﺳﻼﻣ و ﺑﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ دارد
 درﺻـﺪ 9/7ﺰوﭘﻮس ﯾرﺎرچ ﻗرﺷﺪ در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﯿﺰان ﻓﺮاواﻧﯽ  .ﻧﺪارد
 ﺎﻓﺘﻪﯾﻦ ﯾا. را ﺑﻪ ﺧﻮد اﺧﺘﺼﺎص داد ﯽﻦ رﺗﺒﻪ ﻓﺮاواﻧﯿﮐﻪ دوﻣ ﺣﺎﺻﻞ ﺷﺪ
 در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻣـﺎ . ﻧـﺪارد  ﯽﻫﻤﺨﻮاﻧ( 11)ﻓﺮ و ﻫﻤﮑﺎران  ﯽاﺳﻼﻣ ﺑﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
 دﺳﺖ آﻣـﺪ ﮐـﻪ ﺑـﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ  ﻪﺑ درﺻﺪ 8/1 ﺳﯿﻠﯿﻮم ﭘﻨﯽﻗﺎرچ  ﺰان رﺷﺪﯿﻣ
رﺳـﺪ ﻧﻈﺮ ﻣـﯽ  ﺑﻪ. ﻫﻤﺨﻮاﻧﯽ دارد (01( )درﺻﺪ 8/3)و ﻫﻤﮑﺎران  يﻧﺒﻮ
ﯽ ﻫـﺮ ﯾﮐﻪ اﯾﻦ اﻧﺪك اﺧﺘﻼﻓﺎت ﺑﻪ ﻧﻮع آب و ﻫﻮا و وﺿﻌﯿﺖ ﺟﻐﺮاﻓﯿﺎ
  .ﻣﺮﺑﻮط ﺑﺎﺷﺪﻣﻨﻄﻘﻪ 
درﺻـﺪ ﮔـﺮوه ﻣـﻮرد و  22/6در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ در اﺳﻤﯿﺮ ﻣﺴـﺘﻘﯿﻢ 
اﯾـﻦ ﯾﺎﻓﺘـﻪ ﺑـﺎ . ﻋﻨﺎﺻـﺮ ﻗـﺎرﭼﯽ ﻣﺸـﺎﻫﺪه ﺷـﺪ درﺻﺪ ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ  8/1
درﺻﺪ و ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ  43/5ﮔﺮوه ﻣﻮرد )ﻓﺮ و ﻫﻤﮑﺎران  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﺳﻼﻣﯽ
ﮔـﺮوه )و ﻫﻤﮑـﺎران  يﺮﻣﺠـﺪ ﯿاﻣو ﻣﺨﺘﺎري ( 11)در ﺗﻬﺮان ( درﺻﺪ 4
ﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌ ـو ( 21)در ﻣﺸـﻬﺪ  (درﺻـﺪ  2درﺻﺪ و ﮔﺮوه ﺷـﺎﻫﺪ  02ﻣﻮرد 
  .درﺻﺪ ﻫﻤﺨﻮاﻧﯽ داﺷﺖ 62/7ﺑﺎ ﻣﯿﺰان ( 8)و ﻫﻤﮑﺎران  hoG
ﻣﻮارد ﻗـﺎرچ دﯾـﺪه ﺷـﺪه در  درﺻﺪ09ﺑﯿﺶ از  ﺗﻘﺮﯾﺒﺎًدر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ 
وﺟـﻮد  ﺳـﺎل  52زﯾـﺮ  اﻓـﺮاد ﻫـﺎي ﮐﺸـﺖ ﻫﺎي ﻣﺴﺘﻘﯿﻢ و ﯾﺎ ﻣﺤـﯿﻂ  ﻻم
ﮏ ﺑـﺎ ﻧﻤﻮﻧـﻪ ﻣﺜﺒـﺖ ﯾ ـﺖ آﻟﺮژﯿ ـﻨﯾر يﻦ ﺳﻦ اﻓﺮاد داراﯿﺎﻧﮕﯿو ﻣداﺷﺖ 
 يﺮﻣﺠـﺪ ﯿاﻣﻣﺨﺘﺎري ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﮐﻪ ﻣﺸﺎﺑﻪ ﻗﺎرچ از ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﮐﻤﺘﺮ ﺑﻮد 
آﻣـﺎري از ﻧﻈﺮ ﺟﻨﺴﯽ ﺗﻔـﺎوت در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  .اﺳﺖ( 21)و ﻫﻤﮑﺎران 
  .دﯾﺪه ﻧﺸﺪ انو ﻣﺮد ﺎنداري ﺑﯿﻦ زﻧ ﻣﻌﻨﯽ
 يﺑ ــﺎ ﺗﻔ ــﺎوت آﻣ ــﺎر  ﻣﺴــﺘﻘﯿﻢ اﺳــﻤﯿﺮ ﺑﺮرﺳــﯽﻣﻄﺎﻟﻌ ــﻪ در ﻦ ﯾ ــادر 
( درﺻـﺪ  8)و ﺷـﺎﻫﺪ  (درﺻـﺪ 22/6)ﮔﺮوه ﻣـﻮرد دو  ﻦﯿﺑ ،يدار ﯽﻣﻌﻨ
ﺑـﺎ ( 8)ﻤﮑـﺎران و ﻫ hoGﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌ ـ ﻣﺸـﺎﺑﻪ ﺎﻓﺘﻪ ﯾﻦ ﯾا .ﻗﺎرچ وﺟﻮد داﺷﺖ
  .درﺻﺪ ﺑﻮد 62/7ﺰان ﯿﻣ
ﮏ ﻋﺎﻣـﻞ ﻗـﺎرچ ﯾ ـدرﺻﺪ ﻣﻮارد رﯾﻨﯿﺖ آﻟﺮژ 52ﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از ﯾدر ا
ﮏ ﻋﻤﻮﻣﺎً ﺗﻮﺳـﻂ ﯾﺖ آﻟﺮژﯿﻨﯾﺣﺎل ﺣﺎﺿﺮ درﻣﺎن ر در .ﺷﺪ يﺟﺪاﺳﺎز
 زﯾـﺎدي  ﻧﺴـﺒﺘﺎً  ﻣـﻮارد  در آن ﻣﺘﻌﺎﻗﺐﺮد و ﯿﮔ ﯽﮏ ﺻﻮرت ﻣﯿﻮﺗﯿﺑ ﯽآﻧﺘ
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٨٨ / ﻲﻧﺍﻭﺍﺮﻓ ﮏﻳﮊﺮﻟﺁ ﺖﻴﻨﻳﺭ ﻪﺑ ﻥﺎﻳﻼﺘﺒﻣ ﺭﺩ ﻲﭼﺭﺎﻗ ﻞﻣﺍﻮﻋ  
ﻪﻠﺠﻣ ﻲﻤﻠﻋ ﻩﺎﮕﺸﻧﺍﺩ ﻡﻮﻠﻋ ﻲﻜﺷﺰﭘ ﻥﺎﮔﺮﮔ /  ﺭﺎﻬﺑ۱۳۹۲  / ﻩﺭﻭﺩ۱۵  / ﻩﺭﺎﻤﺷ۱ ) ﻲﭘ ﺭﺩ ﻲﭘ۴۵(  
مﺪﻋ ﺦﺳﺎﭘ ﻪﺑ نﺎﻣرد آﯽﺘﻧ ﯽﮑﯿﺗﻮﯿﺑ ﻣ هﺪﻫﺎﺸﻣﯽ دﻮﺷ .اﯾﺮﻣا ﻦ ﯽﻣ  ﺪـﻧاﻮﺗ 
ﻪﺑ ﻞﯿﻟد ﺎﯾﺮﺘﮐﺎﺑﺮﯿﻏﯾﯽ ندﻮﺑ ﻞﻣﺎﻋ يرﺎﻤﯿﺑ و ﺎﯾ ﺖﻣوﺎﻘﻣ ورادﯾﯽ  ﺪـﺷﺎﺑ. 
 اﺬﻟﻪﯿﺻﻮﺗ ﯽﻣ ددﺮﮔ رد ﻪﻬﺟاﻮﻣ  ﺎـﺑ  نارﺎـﻤﯿﺑ  ﻪـﻌﺟاﺮﻣ  هﺪـﻨﻨﮐ  ﻪـﺑ  ﺖـﻠﻋ 
ﺖﯿﻨﯾر ژﺮﻟآ ـﯾ ﮏ د ﺦـﺳﺎﭘ ﻪـﮐ ﻧﺎـﻣرﯽ  ؛ﺪـﻧداﺪﻧ نﺎـﺸﻧ ار رﺎـﻈﺘﻧا درﻮـﻣ
تﺎﺸﯾﺎﻣزآ مزﻻ زا ﺮﻈﻧ ﺖﺸﮐ و ﺮﯿﻤﺳا ﻢﯿﻘﺘﺴﻣ  تﺎﺤـﺷﺮﺗ  ﯽـﻨﯿﺑ  اﺮـﺑي 
ﯽﺳرﺮﺑ ﻞﻣاﻮﻋ ﯽﭼرﺎﻗ دﻮﺷ مﺎﺠﻧا. ﺎﺑ ﺎﻣاﯾ ﺖـﺷاد ﺮـﻈﻧ رد ﺪ ﻪـﮐ ﺖـﺒﺜﻣ
 ندﻮﺑﺞﯾﺎﺘﻧ ﺖﺸﮐ و  ﺮﯿﻤـﺳا،  موﺰـﻟ  هدﺎﻔﺘـﺳا زا  نﺎـﻣرد يﺎـﻫ  چرﺎﻗﺪـﺿ 
ﯽﻌﺿﻮﻣ ﺎﯾ ﯽﮐارﻮﺧ ار ﺎﺗﯾﺪﯿ ﯽﻤﻧ ﺪﻨﮐ و ﻦﮑﻤﻣ ﺖﺳا ﺮﺠﻨﻣ ﻪﺑ ﺶﯾاﺰﻓا 
لﺎﻤﺘﺣا ﻪﻠﺧاﺪﻣ  ﯽـﺣاﺮﺟ (functional endoscopic sinus surgery) 
ياﺮﺑ نﺎﻣرد يرﺎﻤﯿﺑ دﻮﺷ.  
ﺎﺣ ﻪﻌﻟﺎﻄﻣ رد ﺮﺿIgE ﯽﻣﺮﺳ 31  ﺪﺻرد نارﺎـﻤﯿﺑ  ﻪـﺑ ﻼﺘـﺒﻣ ﺖـﯿﻨﯾر 
ﮏﯾژﺮﻟآ ﺮﺗﻻﺎﺑ زا IU/mLit 100 دﻮﺑ ﻪﮐ ﺮﺘﻤﮐ زا ﻪﻌﻟﺎﻄﻣ  اﺮـﻀﺧﯽﯾ  و
 نارﺎﮑﻤﻫ)13( رد دﺮﮐﺮﻬﺷ دﻮﺑ و ﺎﺑ  ﻪـﻌﻟﺎﻄﻣ Zhao  نارﺎـﮑﻤﻫ و)14 (
ﯽﻧاﻮـﺨﻤﻫ ادﺖـﺷ. زا ﻞـﯾﻻد ﻦـﯾا توﺎـﻔﺗ ﯽـﻣ ناﻮـﺗ  ﻪـﺑتوﺎـﻔﺗ رد 
ﯽﮔﮋﯾو يﺎﻫ ﻪﻧﻮﻤﻧ يﺎﻫ ﻪﻌﻟﺎﻄﻣ و ﻢﺠﺣ ﻪﻧﻮﻤﻧ ﺷادﻮﻤﻧ هرﺎ. ﺎﺑ  ﻪـﺟﻮﺗ  ﻪـﺑ 
توﺎﻔﺗ رﺎﻣآي ﯽﻨﻌﻣ راد ناﺰﯿﻣ IgE رد ود هوﺮﮔ درﻮﻣ و ﺪﻫﺎﺷ  ﻪـﻌﻟﺎﻄﻣ
ﺮﺿﺎﺣ، هزاﺪﻧا يﺮﯿﮔ ناﺰﯿﻣ IgE رد ﺑﯿﻪﺑ ﻼﺘﺒﻣ نارﺎﻤ  ﺖـﯿﻨﯾر  ﯽـﻣ ﺪـﻧاﻮﺗ 
رﺎﯿﺴﺑ ﮏﻤﮐ هﺪﻨﻨﮐ ﺪﺷﺎﺑ. ﻪﭼﺮﮔا مﺎﺠﻧا آ تﺎـﺸﯾﺎﻣز  ﺮﺘـﺸﯿﺑ رد  ﻖﻃﺎـﻨﻣ 
ﺮﮕﯾد و ﺎﺑ ﻢﺠﺣ ﻪﻧﻮﻤﻧ ﺮﺘﺸﯿﺑ ياﺮﺑ ﺎﺗﯾﺪﯿ ﻪﺘﻓﺎﯾ يﺎﻫ طﻮﺑﺮﻣ ﻪﺑ ناﺰﯿﻣ IgE 
رد ﻦﯾا ﻪﻌﻟﺎﻄﻣ ﻪﯿﺻﻮﺗ ﯽﻣ ددﺮﮔ.  
ا ردﯾ ﻪﻌﻟﺎﻄﻣ ﻦتوﺎﻔﺗ رﺎﻣآي ﯽﻨﻌﻣ رادي ﻣ ردﯿ ﭼرﺎـﻗ ﻞﻣاﻮﻋ ناﺰﯽ 
ﺑ هﺪﺷ اﺪﺟﯿ ﺎﺘﺳور و ﺮﻬﺷ ﻦﮐﺎﺳ نارﺎﻤﯾﻣ ﻪﮐ ﺪﺸﻧ ﺖﻓﺎﯽ ﻟد ﻪﺑ ﺪﻧاﻮﺗﯿ ﻞ
 توﺎﻔﺗ مﺪﻋﮕﻤﺸﭼﯿﻞﻣاﻮﻋ ﺮ ژﺮﻟآي ازي  ﺮﻬـﺷ ﻖﻃﺎـﻨﻣي  ﺎﺘـﺳور وﯽﯾ 
ﺪﺷﺎﺑ ﻪﻌﻟﺎﻄﻣ درﻮﻣ ﻪﻘﻄﻨﻣ.  
ﻪﺠﻴﺘﻧ ﻱﺮﻴﮔ  
ﻄﻣ ﻦﯾا ـ ﻧاواﺮﻓ ﻪﮐ داد نﺎﺸﻧ ﻪﻌﻟﺎﯽ  ﻪـﺑ نﺎـﯾﻼﺘﺒﻣ رد ﯽﭼرﺎـﻗ ﻞـﻣاﻮﻋ
 ﺖـﺳا ﮏـﯾژﺮﻟآ ﺖﯿﻨﯾر ﻪﺑ نﺎﯾﻼﺘﺒﻣﺮﯿﻏ زا ﺮﺘﺸﯿﺑ ﮏﯾژﺮﻟآ ﺖﯿﻨﯾر.  اﺬـﻟ
ﯽﺳرﺮﺑ ﻣ ﯽﻫﺎﮕﺸﯾﺎﻣزآ يﺎﻫﺪﻨﻧﺎ ﻢﯿﻘﺘﺴﻣ مﻻ  ﯽـﻨﯿﺑ تﺎﺤـﺷﺮﺗ ﺖـﺸﮐ و 
ﯽﻣ ﻪﯿﺻﻮﺗ ددﺮﮔ.  
ﺮﻜﺸﺗ ﻭ ﻲﻧﺍﺩﺭﺪﻗ  
اﯾﺎﭘ ﻞﺻﺎﺣ ﻪﻟﺎﻘﻣ ﻦﯾنﺎ ﻪﻣﺎﻧ ﻢﻧﺎﺧ  نﺎﯿﺒﺳﺎﻤﻬﻃ ارﺎﺳاﺮﺑي ﻪﺟرد ﺬﺧا 
ﺮﺘﮐدي ﻣﻮﻤﻋﯽ ﮑﺷﺰﭘ ﻪﺘﺷر ردﯽ ﮑﺷﺰﭘ مﻮﻠﻋ هﺎﮕﺸﻧاد زاﯽ  دﺮﮐﺮﻬـﺷ 
دﻮـﺑ .ﺪـﺑﯾﻦ ـﺳوﯿﻘﺤﺗ ﺰـﮐﺮﻣ زا ﻪﻠﯿﻟﻮﻠـﺳ تﺎـﻘﯽ ﻟﻮـﮑﻠﻣﯽ  ﺖـﻧوﺎﻌﻣ و
ﺸﻫوﮋﭘﯽ  ﮑـﺷﺰﭘ مﻮـﻠﻋ هﺎﮕﺸﻧادﯽ  دﺮﮐﺮﻬـﺷ راﺰﮕـﺳﺎﭙﺳي  ـﻣﯽ  ددﺮـﮔ .
ــ ﻨﭽﻤﻫﯿﺎﻬﻧ ﻦــ ﯾزا ار دﻮــﺧ سﺎﭙــ ﺳ ﺖ ﻢﻧﺎــ ﺧ ﺎــ ﻫ ــ ﺳﯿﻤﯿــ ﻘﺗ ﻦﯽ رﻮــ ﭘ و  
ﺒﺳﺎﻤﻬﻃ ارﺎﺳﯿ نﺎ مﻼﻋاﻣﯽ ﻢﯾراد.  
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